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NlCU　　O増子あゆみ、井上、倉内、西山
1　はじめに
　周産期医療の進歩に伴い、新生児・未熟児の生存率
は年々高くなってきている。それにより、退院時にな
お残された問題があったり、フォローアップを必要と
するなど、退院後に地域保健所との連携が必要となる。
このような事例に対して、当NICUでも継続看護を
目的とし、地域保健所に看護サマリー（以後サマリー
とする）を送付している。そしてその件数は、平成元
年は入院患者数の19％、2年では22％、3年に至って
は33％と増加傾向にある。
　サマリーとは、　「患者の状態や治療・看護内容、将
来の健康問題の分析や健康管理やケアの方針を定める
上で役に立つ資料である。1）」と言われている。
　そこで今回私達は、過去1年間のサマリーを分析し、
また保健婦の得たい情報を提供できていたかを検討し、
サマリー用紙の改善及び記載基準を作成したのでここ
に報告する。
ll研究方法
　1．NICUサマリー用紙への記載内容を治療面及
　　び看護面に分け分析（平成3年4月から平成4年
　　3月入院の65名）
　2．保健婦へのアンケート依頼（平成4年10月に退
　　照し、サマリーを送付した5名）
　111結　　果
　　1－A　治療面
1）酸素について
実際に酸素を使用
投与について記載
期間について記載
濃度について記載
2）治療薬剤
（図1）
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記載してある
3）入院時の呼吸状態 10 o 3，0 o 50 60　65名
記載してある
うち1名が退院後も継続
1－B　看護面　　（図2）
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1）コット移床時期
2）注入開始時期・
3）経口開始時期i
4）母　の　情　報i
（うち初産の情報のみ）
5）残された児の問題’
6）継　続　看　護 一34一
2　保健所へのアンケート （資料1）
今回、同封しました　　　　さんのNlCU看護要約について、防問後
に以下の質問にお答え下さい．尚、訪間をしていない場合はそのまま翻
記入下さい。
1
a
b
c
　　　さんを訪問しましたか？
訪問した　　　　　　月　　日
これから訪問する
訪問予定はない
看護要約について
2　「入院中の経過Jについてどう思いましたか？a～dで思うものに
○をつけて下さい。
　①児の入院中の状態の変化
　　　a　十分である　　　b　やや不足である　　　c　不足である
　　　d　過剰である
　※b～dに○をつけた方、それはどんな内容ですか？具体的に御記入
下さい。
②入院中の治療
　　a　十分である
　　d　過剰である
b　やや不足である
　　’
c　不足である
※b～dに○をつけた方、それはどんな内容ですか？具体的に御記入
下さい。
　③児の入院中の成長・発達
　　　e　十分である　　　b　やや不足である　　　c　不足である
　　　d　過剰である
　※b～dにOをつけた方、モれはどんな内容ですか？具体的に御紀人
下さい．
3　「退院時の状況jの欄に書かれている内容についてどう思いました
か？a～dの思ったものに○を付けて下さい。
　　　a　退院時の児の状態がわかる
　　　b　情報が不十分である
　　　c　情頼が不適切である
　　　d　情報が過剰である
　※b～dに○をつけた方、それはどんな内容についてですか？具体的
に御記入下さいp
4　r医師からの説明・家族の受けとめ方］に書かれている内容につい
てどう思いましたか？a～dでお答え下さい。
　　　a　医師からの説明がよくわかる
　　　b　家族の受けとめ方がよくわかる
　　　c　医師からの説明の内容が不十分である
　　　d　家族の受けとめ方がわからない
　※c・dと答えた方、それはどんなことですか？具体的に旬記入下さ
い。
5　「退院権導」の欄に書かれていた内容は十分なものでしたか？a・
bどちらかに○をけけて下さいe
　　　a　十分である　　　b　不十分である
　※bと答えた方と、この欄にはどんなことが書いてあるとよかったと
思いましたか？
6　「今後の問題点」についてどう思われましたか？a～dにOを付け
て下さい。　（複数回答可）
　　　a　内容は理解できた　　　b　内容が理解できない
　　　c　内容が適切である　　　d　内容が適切でない
　※b・dと答えた方、どのような問厭点が適切だと思いましたか？御
記入下さい。
7　「継続看護について、どのように思われましたか？a～dにOを付
けて下さい。（複数回答可）
　　　a　今～将来的に、この母子についてどんなフtローが必要かわ
　　　　　かる
　　　b　「今後の問題点1と「搬続看霞」が一致していない
　　　c　r織続看護1の必要性を感じなかった
　　　d　他にもっと必要な継続看硬があった
　※b～dと答えた方、それはどんな内容についてですか？具体的に御
記入下さい。
8　今回同封したアンケート（別眠）は、児の入院中、退院櫓導の歩考
　にするために、母に記入してもちっているものです．命綾もこの用緩
を同封したほうがよいと忌いますか？魯～cでお答え下さい．
　　　題　はい　　　b　いいえ　　　C　胴囲によってはよい
※鵬・cと答えた方、どの項日が必饗と息い喪すか？卸記人下さい．
9　その他、今回の看護要約及びこの用紙についてご意見・ご感想がご
ざいまレたら翻記入下さい。
御重力ありがとうございました
1）入院中の経過
①児の入院中の状態の変化について
　　・十分である
②治療
　　・十分である
③成長・発達
　　・十分である
2）退院時の状況
　　・状態がわかる
　　・情報が不適切
3）医師からの説明・家族の受
　　・医師からの説明がよくわかる
　　・家族の受けとめ方がよくわかる
4）退院指導について
　　・十分である
5）今後の問題点について
　　・内容は理解できた
　　・内容が適切
　　・内容が不；適切
5名
5名
5名
4名
1名
けとあ方について
4名
3名
5名
5名
2名
1名
6）継続看護について
　　・どんなフォローが必要かわかる
　　・今後の問題点と継続看護が不一致
7）その他
　　・今後の問題点及び継続看護がしっ
ていたので、
　　・特に
よき指針となる。
4名
1名
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　かり記入され
　　　　　訪問プランが立てやすい。
問題を残して退院する場合は、継続看護の
・医師からの説明・家族の受けとめ方が記入して
あると、母がどの程度の内容を告げられているか
またどの程度まで話してよいのか目安になる。
・家族状況及び育児上の心配事や質問事項が必要
・訪問を行ううえで、今回のサマリーは大変たす
かった。
・最近極小未熟児が多いので、医療機関からの情
報は心強い。
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IV　考察
治療面についてどの程度の記載がなされているか、
（図1）の1）～3）の項目について調査してみた。
　まず、1）については、実際に酸素を使用していた
のは65名評56名であった。そのうちの47名が「酸素使
用の有無」の欄があるにもかかわらず、空欄に再度記
載していた。中には、使用期間、濃度にまで及んだ記
載があった。
　2）について記載のあった34名の中には、利尿剤、
抗生剤、ブドウ糖、グリセオール、サーファクチン、
ネオフィリンまでがあった。ただしこれらについては、
継続的に看ていく薬剤ではなかった。
　3）について37名（57％）が記載しており、急性期
の状況を重視する観がある。中には1）と同様に、詳
細に記載されているものもあった。これは疾患、重症、
軽症に偏りはなく、むしろスタッフの経験によるもの
といえる。
　次に看護面については（図2）の6項目について調
査してみた。
　一番多かったのは4）であった。しかしこの中には、
初産という情報のみで終わっているものが、約40％を
占めていた。
　次に3）の記載が多く、これは経口哺乳を未熟児の
成長・発達の目安にしているためと思われる。1）、
2）についても同様のことがいえる。
　継続看護に生かされる情報を提供するサマリーとし
ては5）と6）が28％、25％と少なく、その目的に欠
けていたといえる。
　次に送付したサマリーの内容について、保健婦にア
ンケートを依頼した。
　今回送付した5例において、ほぼ全体的に「十分で
ある」　「理解できた」という結果を得ている。またそ
の他、保健婦の意見として、　「訪問プランが立てやす
い」「医師からの説明、家族の受けとめ方が記入して
あると母がどの程度の内容を告げられているか、また
どの程度まで話してよいのか目安になる」　「サマリー
は大変たすかった」　「医療機関からの情報は心強い」
があり、サマリーが継続看護の第一歩となっていたと
いえる。
V　まとめ
　1．当NICUのサマリーの現状は、内容が治療、
　　疾患に偏っており、看護に関する情報が少ない。
　2．　「残された問題点」と「継続看護」が明確に記
　　載されていなかった。
　3．保健婦のアンケートから、継続看護を行ううえ
　　で、サマリーは重要な情報源となっていた。
　4．1～3をもとに、新サマリー用紙と記載基準を
　　設けた。　（資料2・3）
①「入院中の経過」を少なくし、退院時の状況が分
　　かるように欄を大きく設けた。
②「継続看護」を「残された問題点」と「予測され
　　る問題点」に分け、継続看護のポイントを明確に
　　した。
③スタッフのレベルを統一するため、サマリーの各
　　項目に記載基準を設けた。
VIおわりに
　継続看護の必要性が叫ばれている今、病院と地域保
健所との連携が非常に重要であると再認識した。
　今回は、退院の件数が少なかったため、保健婦の意
見を十分に聞くことができなかった。今後も保健婦の
意見を参考にし、見直していきたい。
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資料2
現サマリー 新サマリー
NICU看護要約
i
曽
1
氏名
住所 電話
診断 主治医
病院　　父　　　　　　　才　　健 否（ ） 職業
の　　母　　　　　　　才　　健 否（ ）
状況　　その他の家族
今回妊娠経過 既往症
出生時の状況　出生場所（ ） 体重 9在留期間（　　週　　　日） 身長 ㎝分　　娩　自然　人工（吸引・鉗子・帝切・その他） 頭囲 ㎝Apgar　Score　点 胸囲 ㎝
入院中の経過
呼吸障害　なし・あり
黄疸治療　なし・あり
輸血治療　なし・あり
03使用　なし・あり
眼底所見　なし・あり
退院時の状況（生後　　日）
体重　　g　哺泣力　強・弱　ミルクのふやし方 普通でよい ・注意を要する
身長　　cm　活　動　活・不活 （ ）
頭隠　　㎝　筋緊張　正常・減弱・充進 退院処方 なし・あり
胸囲　　cm　哺乳力　良・不良 （ ）
哺乳量（ ）
医師より病名及び病状についての説明 病状の受けとめ方 （家族）
退院指導
継続看護
次回外来受診日
連絡先（342）6111内線2368受持看護婦 病棟責任者
O
NICU看護要約
氏名　　　　男・女 生年月日 入院期間　　～ 医師からの説明 家族の受けとあ方
診断名 住所
主治医 8
家族構成
父　（　　才） 職業 退院指導
母　（　　才）
同居
出生から入院時
出生場所 在固着数 週　　日
出生体重 9分娩様式 ApgarSocre　　点
入院中の経過 退院時の状況 残された問題点・継続看護
・酸素使用　　無・有 ・体 重　　g　・頭　囲　　c皿
・人工呼吸器　無・有 ・身 長　　㎝　・胸　囲　　cm
・輸血　　　　無・有 ・痙 攣　　無・有
・頭部CT　　醜・鶏 o 高畠力　　強・弱
・脳波　　　正常・鶏 ● 活動性　　活発・不活発
・筋緊張　　正常・弱・尤進
● 体重増加　良・不良
● 哺乳力　　良・不良
・ミルクの　普通・注意を要する
増やし方（　　　　　　　）
● ミルク量　　認 予測される問題点・継続看護
● 退院処方
次回外来受診日 受け持ち看護婦　　責任者
東京医科大学病院NICU tt（3342）6111内線2368
資料3
看護要約（保健所）基準
1．目的：入院中の経過を簡潔にまとあ、今後残された問題・予測された問題を明確にし継続ケアーに活用できる情報を提
　　　　供できる
2．送付対象児：
　　　　　　　　　　　①出生体重2000g以下　　　　　　　　　　④特殊疾患
　　　　　　　　　　　②神経学的フtローを必要とする児　　　　⑤満期産で産まれた長期入院児
　　　　　　　　　　　③外科的処置をした児　　　　　　　　　　⑥母親にフォロー必要
【住所欄】　　　　　・現住所
　　　　　　　　　　・退院後、自宅以外で育てる場合その旨を記入し、そこの住所、電話番号、姓を記入する。
【診断・主治医】
【家族構成】
【出生～入院時】
【入院中の経過】
【退院時の状況】
【医師からの説明】
【家族の受けとめ方】
・主治医はNICUDr、外来フォローDrが別の場合は、それも記入
・他科ミットの場合は、その診療科とDrを書く
・養育医療、育成医療、控除の有無、その他社会資源の活用の有無を記入
・家族の既往歴及び健康状態は、現在から将来的に影響するもの。育児を行ううえでさし支えのある
ものを書く。過去の疾患で完治している場合は記入しない。
　（例）　甲状腺機能充進症のたあ現在治療中→記入
　　　　　3才でそけいヘルニアでOP→記入しない
・実際に育児を行う人及びその協力の程度を記入
・出生場所…病院名のみ
・Apgar　Score　　l分後の点数を記入　　　6点以下は何がマイナスだったか記入
　（例）　1点…心拍のみ1点
　　　　　6点…皮膚一2点、活動性一2点
・蘇生術されていれば記入…02フラッシュ、バギング、心マッサー・一一ジ
・奇形などあれば（疾患以外に）記入　　　　　　　　　　　　　　、
・空欄には特殊検査・処置を記入
・項目にある内容については、基本的に空欄には記入しない
・今後、特に観察を要するものについては、空欄に記入
・特になにもない場合は記入しない
・退院処方については、薬剤名・1回忌・回数を記入
・満期産で長期入院の場合、発達の程度を記入
・基本的には退院の説明を記入
・事例によっては、PNの判断で入院中の説明をまとめて記入
・医師・看護婦の説明についての理解度、反応を記入
・育児姿勢、児の受けとめ方
・面会時の両親の様子、母の性格　　両親の医療者側への態度
【残された問題点　　・退院時に実在する問題点とそれについてのCareを記入（児及び家族について）
　　　継続看護】　・依頼したいCareの内容は具体的に記入
【予測される問題点　・入院中に活動していない問題点で退院後予測される又はfollOW　up必要な問題点と依頼したい内容
　　　継続看護】　　を記入
【外来受診日】 ・小児科以外の診療科もあれば記入（眼科・外科・脳外科・リハビリ等）
　　　　　　　　　　　　　〈記載に関する注意〉
※退院当日から退院2日までに、担当保健婦を確認し送付する
※入院中の経過・問題点・継続看護について詳細が必要な場合は、PNの判断でケイ紙に記入
※退院後、現住所以外に帰る場合は、その保健所に送る
※略語は使わず正式名称で記入
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